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Стаття присвячується проблемам маркетингу фармацевтичних під-
приємств.
Розглянута система засобів фармацевтичного маркетингу.
КЛЮЧОВІ СЛОВА: маркетингові ресурси підприємства, фармацев-
тичний маркетинг, соціально-відповідальний маркетинг, марке-
тинг-мікс.
В теоретичних дискусіях стосовно проблем управління кон-
курентоспроможністю підприємств на сьогодні превалюють дві
точки зору — індустріально-економічна і ресурсна.
Згідно індустріально-економічної точки зору найважливіше
значення придається мірі привабливості галузі, тобто середньо-
галузевому рівню рентабельності. Тому підприємство, яке роз-
раховує на тривалий успіх повинно у своїх стратегічних рішен-
нях ретельно обирати галузь, виходити на найбільш привабливі
ринки.
Разом з тим в останні десятиріччя на перший план вийшла точ-
ка зору щодо протилежності значимості власних ресурсів і мож-
ливостей підприємств. Багаточисельні дослідження результатів
діяльності підприємств показали, що специфічні внутрішньо фір-
мові характеристики здійснюють більш суттєвий вплив на досяг-
нуті успіхи та конкурентні позиції. Звідси, розвиток внутрішньо-
фірмових ресурсів та компетенцій визначається як ключовий фак-
тор успіху в конкурентній боротьбі.
З нашої точки зору необхідне оптимальне поєднання цих двох
взаємодоповнюючих підходів. На нашу думку довготривала кон-
курентоспроможність підприємства залежить від того, наскільки
воно зможе розвинути свої ресурси та компетенції, використати
їх у відповідності з можливостями і шансами, які надаються нав-
колишнім бізнес-середовищем, змінами, які там відбуваються.
Саме із поєднання специфічних для кожного конкретного під-
приємства ресурсів та компетенцій із існуючим потенціалом рин-
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ку може бути створений відповідний конкурентоспроможний по-
тенціал, як основа довготривалої успішної діяльності.
У відповідності з цим, у загальному вигляді, задача управлін-
ня конкурентоспроможністю полягає в орієнтації ресурсів і мож-
ливостей підприємства на зовнішнє бізнес-середовище таким чи-
ном, щоб створити необхідний потенціал успіху. Процес управ-
ління конкурентоспроможністю підприємства повинен включати
вивчення ринкової ситуації та конкурентних позицій підприємст-
ва, аналіз існуючих та перспективних можливостей та шансів, що
надаються навколишнім бізнес-середовищем, дослідження ре-
сурсів та можливостей підвищення конкурентоспроможності
підприємства виходячи із стану та потенціалу ринку, вибір та ре-
алізацію напрямків та методів посилення та створення конкурен-
тних переваг, оцінку отриманих результатів.
Створення і використання конкурентних переваг є, як відомо,
ключовою функцією стратегічного управління підприємством.
Особливо важливим є досягнення конкурентних переваг на наси-
чених ринках, де попит задовольняється багаточисельними фун-
кціонуючими тут підприємствами-товаровиробниками. До такого
типу ринку відноситься і фармацевтичний ринок України.
Як відомо, основними ресурсами всякого підприємства є вироб-
ничі, кадрові, фінансові, науково-технічні, інформаційні. В останні
10—15 років все більше досліджують і використовують ще одну
групу ресурсів — маркетингову. Вона являє собою матеріальні та
інтелектуальні засоби, які скеровують підприємство на максимальне
задоволення потреб споживачів своїх цільових ринків і завдяки цьо-
му сприяють завоюванню ним відповідних конкурентних позицій.
Посилення ролі маркетингових ресурсів підприємства обумов-
лене, на наш погляд, декількома причинами. По-перше, спостері-
гається стійка тенденція перетворення підприємств на структури,
цілеорієнтовані на потреби споживачів. По-друге, маркетинг стає
головною функцією системи управління підприємством. На сьо-
годні, розкриваючи його сутність, говорять по крайні мірі про
три його характеристики. В їх числі слідуючі:
— маркетинг — концепція орієнтації всякої діяльності на
споживача;
— маркетинг, згідно міжнародних стандартів ІСО серії 9000 —
перша стадія життєвого циклу об’єкта;
— маркетинг — перша функція функціональної підсистеми
системи менеджменту. По-третє, маркетинг із інтуїтивної діяль-
ності перетворюється в науку, а праця в цій сфері — в професію.
Все це має місце і в фармацевтичній галузі.
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Згідно визначення, що приводиться в Словнику іншомовних
слів, фармацевтика, те саме, що і фармація (від грец. pharmakeia;
pharmakom — ліки) — це науково-практична галузь, що розроб-
ляє питання одержання, вивчення, зберігання, виготовлення та
реалізації лікарських засобів. Фармацевтика, як і фармакологія, є
наукою про ліки [10, с. 926].
Отже, звідси, фармацевтичний маркетинг — це наука, яка роз-
глядає питання щодо задоволення потреб кінцевих споживачів у
лікарських засобах і отримання прибутку підприємствами, що їх
виготовляють і поставляють на ринок в умовах конкуренції.
Фармацевтичний маркетинг — більш широке поняття, ніж мар-
кетинг лікарських засобів, поскільки утримує дії стосовно обслу-
говування споживачів, їх консультування, фармацевтичної допо-
моги, тощо. Але, разом з тим, його головні особливості в першу
чергу визначаються характерними особливостями лікарських за-
собів, як товарів.
Лікарські засоби — це товари, які задовольняють потреби, з
однієї сторони, кінцевих споживачів (збереження чи покращення
здоров’я), а з іншої — товаровиробників чи посередників (отри-
мання відповідного доходу та прибутку). Це означає, що тут мо-
жуть використовуватись принципи та методи традиційного спо-
живчого маркетингу.
Разом з тим, лікарські засоби, як товари, мають ряд характер-
них особливостей, що накладає відповідний відбиток на фарма-
цевтичний маркетинг. Це означає, що маркетингова діяльність на
фармацевтичному ринку буде успішною тоді, коли ці особливості
будуть вивчені і використані.
Тут, перш за все, слід звернути увагу на те, що лікарські за-
соби — це товари, потреби в яких носять першочерговий характер.
Особливістю лікарських засобів, як товарів, є їх цільове при-
значення для задоволення конкретних функціональних потреб.
Особливості лікарських засобів, як товарів, визначаються і ха-
рактером попиту на них. Саме тут зустрічається так званий креа-
тивний попит, тобто ситуація, коли попит існує на товари, яких
поки що не має на ринку або взагалі в природі (попит на ліки від
ракових захворювань).
На деякі лікарські засоби попит носить сезонний характер
(наприклад, ліки від застуди). Крім цього, величина попиту
змінюється в залежності від групи споживачів (наприклад,
сільські і міські жителі, молодь і літні споживачі). Це означає,
що фармацевтичний маркетинг повинен бути диференційова-
ним, а його програми — розроблятись у відповідності із реаль-
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ними запитами конкретного сегменту ринку в кожний конкрет-
ний період часу.
Як правило, попит на лікарські засоби формується лікарями,
провізорами в аптеках, власним досвідом чи досвідом інших осіб,
засобами масових комунікацій тощо. При цьому можливі ситуа-
ції, коли паралельно може бути сформоване завищене очікування
споживачів від того чи іншого лікарського засобу. У зв’язку з
цим для фармацевтичного маркетингу характерною особливістю
повинен бути партнерський стиль взаємовідносин товаровироб-
ника із іншими суб’єктами ринку і особливо торговими посеред-
никами, провізорами та лікарями. Саме їм належить основна роль
у формуванні попиту на лікарські засоби. У цьому зв’язку, корис-
ним на наш погляд є використання у фармацевтичному маркети-
нгу теорії підприємницьких екосистем професора Гарвардського
університету Дж. Ф. Мура. У своїх роботах він порівнює бізнес із
екологічною системою, в якій є місце як боротьбі, так і співробі-
тництву та взаємозалежності. Тому менеджерам компанії необ-
хідно дбати про неї, як елемент екосистеми, де пов’язані інтереси
всіх учасників бізнесу і членів суспільства. Замість стратегії, на-
ціленої на створення односторонніх переваг, компанії треба ду-
мати про підтримку такої екосистеми. Цей феномен Дж. Ф. Мур
назвав коеволюцією (поєднанням зовнішнього середовища, кон-
куренції та еволюції).
Згідно цієї теорії при створенні екосистеми слід знайти таку
ринкову нішу, яка не спинить ріст компанії і в той же час буде
достатньо віддалена від конкурентів.
Практика показує, що на фармацевтичному ринку таких ніш є
достатня кількість, не дивлячись на те, що рівень прибутку від
продажу лікарських препаратів, призначених для ринкових ніш,
нижчий — 150—450 млн дол. — це доволі суттєва сума для ком-
паній середнього рівня.
Так, наприклад, цільовий ринок Когенату, продукту компанії
Genentech, призначеного для лікування гемофілії, нараховує в за-
хідних країнах 35—45 тис. осіб. Однак, в 1999 р. він приніс ком-
панії 400 млн дол. прибутку.
Потенційний ринок так званих «препаратів — сиріт», при-
значених для невеликої кількості хворих, оцінюється в світі на
рівні 200 млрд дол., у той час, як доходи від продажу цих пре-
паратів на сьогодні приносять компаніям у рік усього 3—5 млрд
дол. [5, с. 9].
Такі ніші існують і на фармацевтичному ринку України. До-
статньо привести приклад споживачів сільської місцевості, рі-
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вень забезпечення яких лікарськими препаратами далекий від не-
обхідного.
Особливості лікарських засобів, як товарів актуалізують ще
одну особливість фармацевтичного маркетингу — його соціальну
відповідальність.
Соціально-відповідальний (соціально-етичний) маркетинг
з’явився у кінці 80-х років минулого сторіччя. Поки що немає ви-
значення того, що таке неетична поведінка. Але в цілому можна
говорити про те, що кожен споживач має право на безпеку, повну
і правдиву інформацію і отримання цінностей, які відповідають
ціні.
Соціально-відповідальний маркетинг інтегрує в собі інтереси
бізнесу, споживачів і держави.
Далі перейдемо до розгляду системи засобів маркетингу фар-
мацевтичних підприємств.
Вихідним моментом успішного маркетингу, головною перед-
умовою підвищення його ефективності, на наш погляд, є форму-
вання відповідної системи засобів, тобто сукупності видів марке-
тингової діяльності, яку слід використовувати для впливу на
рішення про купівлю, які приймаються споживачами.
В маркетинговій теорії та практиці система засобів маркетингу
отримала назву «маркетинг-мікс», а класичною схемою її класифі-
кації є концепція «4Р» (від початкових букв англійських назв кож-
ної з чотирьох груп елементів — product, price, promotion, place).
Ця концепція в даний час є найбільш популярною і широко
використовуваною, але вона не носить універсальний характер і
тому не може бути безпосередньо використана для всіх підпри-
ємств і видів діяльності.
У зв’язку з цим пропонується слідуюча система засобів фар-
мацевтичного маркетингу (див. нижче). За її основу взята класи-
чна система засобів маркетингу (концепція «4Р»).
Система засобів маркетингу [7, с. 30]:
Класична Для фармацевтичного маркетингу
1. Товар
— номенклатура продукту — номенклатура продукту
— якість — якість
— дизайн — дизайн
— характеристики — характеристики
— назва — назва
91
Продовження
Класична Для фармацевтичного маркетингу
— упаковка — упаковка
— розміри —
— обслуговування — обслуговування




— — фармакотерапевтична ефективність
— — імідж
— — технологічні зручності використання
2. Ціна
— прейскурант — прейскурант
— знижки — знижки
— надбавки — надбавки
— періодичність платежів — періодичність платежів
— умови кредиту — умови кредиту
— — гнучкість
— — лобіювання
— — цінова привабливість
3. Місце
— канали розподілення — канали розподілення
— охоплення ринку — охоплення ринку
— асортимент — асортимент
— розміщення — розміщення
— управління запасами — управління запасами
— транспорт — транспорт
— — умови зберігання
— — партнерські стосунки
— — інформаційні зв’язки
4. Просування
— стимулювання збуту — стимулювання збуту
— реклама — реклама
— служба збуту — служба збуту
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Закінчення
Класична Для фармацевтичного маркетингу
— зв’язки з громадськістю — зв’язки з громадськістю
— прямий маркетинг — прямий маркетинг
— — суспільна думка
— — фірмовий стиль
5. Персонал
— — кваліфікація
— — особиста етика
— — репутація
6. Споживач




7. Оцінка маркетингових дій
— — оцінка витрат на маркетинг
Аналіз концепції «4Р» і проведені дослідження вказують на
те, що деякі елементи класичної схеми для фармацевтичного
маркетингу не мають ніякого сенсу, в той час інші повинні бути
додатково введені до цієї системи, що показано у наведеній
таблиці.
На сьогодні приватні фірми, що займаються оптовою та роз-
дрібною торгівлею, захопили до 80 % ринку, сприяли потужній
експансії закордонних ліків.
Звідси, на наш погляд, без організації відповідних систем, які
створюються на принципах взаємної довіри і підтримки, забезпе-
чити розумний поділ прибутку між її учасниками, тобто підпри-
ємствами-товаровиробниками фармацевтичної продукції, дис-
триб’юторами, роздрібними торговцями і кінцевими спожива-
чами, буде складно, або навіть неможливо як і надати відповідні
пріоритети вітчизняним товаровиробникам та їх продукції, забез-
печити відповідні конкурентні позиції на ринку.
Ян Х. Гордон визначає маркетинг партнерських стосунків, як
безперервний процес визначення і створення нових цінностей ра-
зом з індивідуальними покупцями, а потім сумісного отримання і
розподілення вигоди від цієї діяльності між учасниками взаємодії.
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Такий процес включає розуміння, фокусування уваги та управлін-
ня поточною сумісною діяльністю постачальників та обраних по-
купців для взаємного створення і сумісного використання цінно-
стей через взаємозалежність та адаптацію організації [3, с. 35].
Одним із центрів уваги підприємства, яке використовує парт-
нерський маркетинг, є ланцюжок взаємовідносин. Він об’єднує
взаємопов’язаних за видами діяльності суб’єктів. У нашому випад-
ку такий ланцюжок включає фармацевтичні підприємства, опто-
вих дистриб’юторів, роздрібних торговців (аптеки та аптечні пун-
кти) і кінцевих споживачів. У кожного з цих суб’єктів свої потреби
та комерційні інтереси (часто діаметрально протилежні за своєю
направленістю), кожен хоче отримати свою власну вигоду від тієї
цінності, яка створюється підприємствами-товаровиробниками.
Інформаційні зв’язки — це ще один суттєвий маркетинговий
засіб, який повинен активно використовуватись фармацевтични-
ми підприємствами України. До того ж він є символом сучасного,
інформаційного стану розвитку цивілізації.
Фармацевтичні підприємства, їх маркетингові служби повинні
не тільки сформулювати набір маркетингових засобів, а й оцінити їх
вартість і ефективність, план використання з метою посилення їх
впливу на лікарів, фармацевтів і кінцевих споживачів стосовно прий-
няття рішень про купівлю. Звідси виникає необхідність ще одного
блоку маркетингових заходів — «Оцінка маркетингових дій».
За словами С. Займана майбутнє маркетингу базується на то-
му, що його будуть розглядати як необхідну професійну діяль-
ність, яка будується як любий бізнес і приносить конкретні ре-
зультати як любий бізнес [6, с. 303].
Отже, маркетингова діяльність повинна приносити «конкретні
результати». Питання полягає в тому, що слід розуміти під таки-
ми результатами і як їх слід вимірювати?
Аналіз системи контролю і оцінки маркетингової діяльності
фармацевтичних підприємств України дозволяє зробити висно-
вок про те, що тут поки що рідко намагаються оцінити свої мар-
кетингові дії, в тому числі з точки зору їх фінансової ефективно-
сті. Як правило маркетингова діяльність тут розглядається на фо-
ні загальних результатів, які досягаються підприємством в ціло-
му. Якщо підприємство високоприбуткове, має значну частку ри-
нку, динамічний розвиток показників діяльності, то і маркетинг,
який практикується тут, вважається високоефективним.
Можливо це і вірно, поскільки маркетинг являє собою не уособ-
лений вид діяльності окремої групи людей (працівників відділу
маркетингу), а сукупність зусиль всього підприємства по завою-
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ванню і утриманню переваг споживачів і, таким чином, по нама-
ганню досягти власних загально корпоративних цілей. Значить,
маркетингова діяльність може бути прирівняна до загальнокор-
поративної діяльності. Такі розуміння маркетингу Тім Азблер і
Флора Кохінакі називають «пан-корпоративним маркетингом» [1,
с. 104].
Але, разом з тим, поскільки йдеться про маркетинг, як один із
головних ресурсів підприємства, очевидною є необхідність більш
точної оцінки величини і міри ефективності використання цього
ресурсу, користі від нього.
В даний час оцінка діяльності фармацевтичних підприємств
здійснюється за стандартними схемами аналізу фінансових ре-
сурсів, де окремою статтею вказуються лише витрати на збут.
Маркетингові витрати не вказуються, а значить немає можливо-
сті оцінити їх, визначити їх вплив на результуючі показники.
Звідси, відсутня можливість вдосконалення бюджетних процесів,
побудови системи морального і матеріального стимулювання
осіб, відповідальних за прийняття і реалізацію відповідних мар-
кетингових рішень.
Реальною стратегією діяльності українських фармацевтичних
підприємств на сьогодні є стратегія «ціна — кількість». Сутність
цієї стратегії полягає у використанні низьких цін на лікарські за-
соби, за рахунок чого досягаються бажані обсяги їх продажу у
натуральному виразі. Стосовно витрат на маркетинг така страте-
гія знаходить своє вираження у обмеженні витрат на маркетинго-
ві заходи, залишковому методі формування його бюджету, а зна-
чить і недостатньому розвитку цієї функції.
Стосовно формування бюджету маркетингу слід вказати на те,
що на сьогодні відомо декілька підходів до його розрахунків.
Найбільш розповсюдженим серед них є слідуючі:
— відрахування встановленого відсотку від фактичних або
прогнозних обсягів збуту продукції підприємства;
— виходячи із паритету витрат (суми, аналогічні або такі, що
перевищують витрати основних конкурентів);
— виходячи із традицій, що склались у галузі;
— з огляду на суми попередніх асигнувань на маркетинг;
— залишковий підхід (все, що залишилось від розподілу на
виробництво, збут тощо).
Разом з тим, найбільш прогресивним методом формування
маркетингового бюджету визнається розрахунок асигнувань ви-
ходячи із встановлених цілей (досягнення відповідних обсягів
збуту, прибутку, кількості споживачів тощо). Такий підхід вима-
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гає високої фінансової дисципліни, ретельного попереднього
аналізу маркетингової діяльності. А тому виділення у звіті про
фінансову діяльність окремої статті «Затрати на маркетинг» до-
зволить, на наш погляд, вирішити названі проблеми, а крім цього
вирішити задачу, яка набуває все більшої актуальності. Так, за
оцінкою Дж. Ленскольда вже спостерігаються деякі зміни в кор-
поративній ментальності; маркетинговий бюджет перестає роз-
глядатись як поточні витрати і починає розглядатись як інвести-
ції [9, с. 29].
Показники оцінки маркетингових інвестицій вказують на ре-
зультативність маркетингових дій з точки зору міри досягнення
встановлених загальнокорпоративних цілей і цим підкреслюють
значимість маркетингу, його роль в діяльності підприємства.
Сказане не означає, що показники, які використовувались і
використовуються в даний час для оцінки результативності мар-
кетингових заходів повинні бути відкинуті. Йдеться про оцінку
маркетингових інвестицій, як результуючого показника.
Враховуючи те, що маркетингові дії за своєю природою дуже
важко піддаються оцінці, Zyman Marketing Group розробила ме-
тодику аналізу прибутковості маркетингових інвестицій (Пмі), яка
дозволяє визначити те, як маркетингова діяльність сприяє по-
кращенню результатів діяльності підприємства і за яку ціну. Така






де Пгд — дисконтований грошовий потік (майбутні прибутки і
збитки, дисконтовані до поточної вартості (чистої приведеної вар-
тості), що відображає вартість грошей із врахуванням майбутніх
періодів;
Мі — маркетингові інвестиції.
Разом з тим, для розробки стратегічних маркетингових планів,
зміцнення маркетингового ресурсу — такий узагальнений підхід
до її оцінки недостатній. Не сприяють цьому і так звані маркетин-
гові метрики, що оцінюють лише окремі маркетингові зусилля,
дають можливість пошуку резервів вдосконалення поточної мар-
кетингової діяльності.
Виходячи із цього пропонується система ієрархії показників
оцінки маркетингових дій підприємства, яка побудована виходя-
чи із головної мети його функціонування — максимізації прибут-
ку (рис. 1).
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Рис. 1. Ієрархія показників оцінки маркетингової діяльності
Така система дає змогу розрахувати інтегральний показник —
рентабельність маркетингових інвестицій. Крім цього, виходячи
із структури обсягів продажу, затрат і прибутку, вона дає можли-
вість оцінити рентабельність маркетингових інвестицій у розрізі
клієнтів, територій, продуктів (асортименту), сегментів ринку,
каналів збуту і розміру замовлень.








де Др — доход від реалізації продукції;
Сп — собівартість реалізації продукції;
Ім — обсяг маркетингових інвестицій;
і — клієнти, території, продукти, сегменти ринку, канали збу-
ту, розміри замовлень.
Запропонована оцінка дозволить підприємству спланувати
свої витрати, виходячи із кінцевого результату їх використання,
правильно розподілити бюджет маркетингу, виходячи із існую-
чих пріоритетів, і в кінцевому рахунку — зміцнити свої конкуре-
нтні позиції.
Результати маркетингової діяльності обов’язково повинні бу-
ти пов’язані з фінансовим станом підприємства.
Необхідною умовою перемоги підприємства у конкурентній
боротьбі є наявність необхідної і достатньої кількості спожива-
чів, які віддають перевагу його продукції, тобто вважають її кра-
щою, ніж подібні пропозиції конкурентів (стосунки зі спожива-
чами як головний фактор конкурентоспроможності фармацев-
тичних підприємств). Фактично немає необхідності переважати
конкурента за всіма параметрами пропозицій. Необхідно перема-
гати конкурентів у тому, що має важливе значення для спожива-
чів, виникає в результаті орієнтації на споживчу аудиторію [4,
с. 261—262].
Звідси, на наш погляд, основою підвищення конкуренто-
спроможності підприємства, ефективності маркетингових дій є
близькість до споживачів, успіхи в його завоюванні та утри-
манні. Саме це в даний час визначається як основа досягнення
довготривалих цілей фірми. Саме цьому стосунки зі спожива-
чами, показники їх стану покладені нами в основу ієрархії оці-
ночних показників маркетингової діяльності підприємства
(рис. 1).
Ян Х. Гордон говорить про те, що в минулому активно вико-
ристовувались підходи, в основі яких лежали «економія на масш-
табах виробництва» та «крива досвіду» (на наш погляд такі під-
ходи є превалюючими в даний час на фармацевтичних підпри-
ємствах України). На сьогодні поняття «кривої досвіду» застарі-
ло, поскільки прогрес у знаннях скорочує життєвий цикл товарів
і промислових галузей.
Виходячи з цього висувається припущення стосовно того, що
конкурентоспроможність компанії та її прибутковість скоріше
всього безпосередньо пов’язані із сукупним обсягом даних про її
покупців у порівнянні з цим обсягом даних у конкурентів (рис. 2)
[3, с. 84—85].
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Рис. 2. Крива прибутковості підприємства
Взаємовідносини підприємства і ринку формуються не один деся-
ток років. Для формування таких взаємовідносин необхідна детальна
інформація про стосунки підприємства зі всіма ринковими суб’єк-
тами. В нашому випадку необхідна інформація про стосунки фарма-
цевтичних підприємств із такими суб’єктами, як лікарі, провізори,
дистриб’ютори і безумовно кінцеві споживачі. Така інформація допо-
може знайти баланс між власними цінностями і потребами підпри-
ємств і сукупністю потреб і цінностей кожної із зацікавлених груп
суб’єктів, і відповідно змінити конкурентні позиції товаровиробника.
Вирішення проблеми створення дієвої системи інформаційних
зв’язків підприємства, безпосереднього надходження релевантної та
своєчасної інформації можливо завдяки запровадженню процесів
управління взаємовідносинами з клієнтами (CRM — Customer
Relationship Management). Вона являє собою категорію програмних
продуктів підприємства, з допомогою яких здійснюється управління
всіма аспектами взаємовідносин з клієнтами. Призначення цих сис-
тем — сприяння побудові тривалих взаємовідносин з покупцями,
тобто перетворення задоволених покупців у лояльних. Інформація
про покупців збирається службами збуту, маркетингу, обслугову-
вання і підтримки, вводиться і зберігається у централізованому бан-
ку даних. Про актуальність та сутність системи CRM вперше заго-
ворили Дон Пепперс та Марта Роджерс. Концепція маркетингу у
варіанті «один — на — один» була висловлена ними влітку 1989 ро-
ку. Сутність цієї концепції полягає у слідуючому:
по-перше, «нові» медійні засоби будуть відрізнятись від ста-
рих слідуючими характеристиками:
— вони будуть індивідуально направленими;
— вони стануть двосторонніми (діалоговими);
— вони будуть дешевими;
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по-друге, поява таких медійних засобів породить новий вид
конкуренції — суперництво за кожного споживача по одному.
В результаті масовий маркетинг зникне. Маркетинг «один —
на — один» — це продаж одному споживачу якомога більше ви-
дів продукції за тривалий час. Для цього зі споживачами повинні
бути сформовані унікальні взаємовідносини [2, с. 146—148].
Виходячи із цього, на наш погляд, система інформаційного
забезпечення фармацевтичних підприємств України повинна
складатись із двох частин (рис. 3).
Рис. 3. Структура системи інформаційного забезпечення
фармацевтичних підприємств України
Перша частина — інформація про стосунки з дистри-
б’юторами та аптеками, як бізнес-замовниками фармацевтичної
продукції.
На сьогодні за деякими оцінками кількість торгових наймену-
вань лікарських засобів, які присутні на ринку України, налічує
близько 3600. Кількість аптечних закладів в Україні на 01.01.2005
складала 8711, у тому числі 7049 — у містах, 1662 — у сільській міс-
цевості. Асортимент аптеки в середньому налічує 6000 наймену-
вань. На одну аптеку в середньому приходиться 2,8 тис. покупців.
Враховуючи викладене, актуальною задачею фармацевтичних
підприємств України є визначення потреби в інформації, макси-
мальна концентрація зусиль на створенні відповідних систем її
збору та використання.
Виходячи із цього нами розроблена система інформації про
бізнес-замовників продукції фармацевтичних підприємств. Вона,
на наш погляд, повинна включати сім блоків інформації.
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Перший блок системи — ідентифікаційні дані бізнес-
споживачів. Цей блок повинен утримувати назви фірм-покупців,
дати їх заснування чи початку діяльності, інформацію про форми
власності та власників (засновників), поштові адреси, ідентифі-
каційні номери, номери розрахункових рахунків, телефонів,
E-mail, FAX тощо.
Другий блок — ринкові характеристики бізнес-замовників,
тобто кількість їх співробітників, наявність залежних чи дочірніх
структур (філій), обсяги закупівель (продажу), їх темпи росту,
асортимент продукції та його зміни, фінансові показники діяль-
ності, частки ринку, основні споживачі та постачальники, трива-
лість і стабільність зв’язків із основними споживачами та поста-
чальниками, кредитний рейтинг, заборгованості та репутація.
Третій блок — інформація щодо передпродажних комуніка-
цій: канали комунікацій, типи інформації, що запитується; засоби
стимулювання, що використовуються; ефективність різних засо-
бів та методів комунікацій, історія комунікативних зв’язків, кіль-
кість та частота комунікаційних контактів, звіти про комуніка-
ційні контакти, оцінка якості передпродажних комунікацій.
Четвертий блок — інформація про процеси прийняття рішень
щодо купівлі-продажу: організаційна структура управління біз-
нес замовника, прізвища вищих керівників, представники влас-
ного персоналу, що мають власні контакти із цими особами; осо-
би ініціатори процесу купівлі-продажу та ті, що приймають
відповідні рішення; особи, що виконують рішення стосовно купів-
лі-продажу та оцінюють їх; критерії вибору товарів і підпри-
ємств-продавців; фактори, що впливають на ці процеси.
П’ятий блок — продаж товарів: асортимент товарів, що заку-
повується; рейтинг та частота продаж, їх сезонність, суми продаж
та прибуток від них, витрати на продаж; збутові запаси та їх ди-
наміка, фактори, що впливають на процес продаж; типи та назви
посередників, графік платежів та оптимальні розміри замовлень.
Шостий блок — інформація про ціноутворення: підходи та
методи ціноутворення, ціни виробництва, оптовиків та роздріб-
них торговельників, прогнозні оцінки рівня цін та цінове стиму-
лювання.
Сьомий, останній блок, повинен утримувати інформацію про
післяпродажну поведінку покупців: оцінка послуг покупцями, їх
рекламації, умови повернення товарів та їх вартість, частота
скарг і претензій покупців, їх міра задоволення, відгуки покупців.
Друга частина — інформація про кінцевих споживачів. Вона
повинна надавати можливість підприємствам визначати слідуюче:
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— який товар підприємства продається (не продається) в да-
ний час і чому?
— якому товару віддає перевагу споживач і чому?
— що треба зробити, щоб привабити до свого товару більше
споживачів?
— що треба зробити, щоб споживачі купували більші партії
товару?
— що треба зробити, щоб споживачі платили більш високу, у
порівнянні з іншими конкурентними пропозиціями ціну?
— як споживачі ставляться до іміджу підприємства та його
продукції?
Інформація про кінцевих споживачів повинна утримувати слі-
дуючі дані:
загальна кількість споживачів; проникнення підприємства на
ринок (нові покупці/існуючі покупці); демографічні (психографіч-
ні) характеристики споживачів; задоволеність споживачів; сприй-
няття якості товарів та послуг споживачами; репутація підприєм-
ства з точки зору споживачів; поінформованість споживачів; на-
міри купівлі; лояльність споживачів до підприємства; переклю-
чення споживачів на інші товари чи фірми; частка повторних
продаж; кількість продукції із розрахунку на одного споживача;
міра досягнення споживачів засобами масової інформації; скарги
споживачів.
Створення таких інформаційних систем, на наш погляд, буде
сприяти слідуючому:
по-перше, вони можуть і повинні бути покладені в основу
розробки відповідних маркетингових стратегій розвитку фарма-
цевтичних підприємств України, націлених на те, щоб запропо-
нувати споживачу більшу цінність з допомогою забезпечення мак-
симально високої якості продуктів і послуг;
по-друге, такі системи необхідні для оптимізації витрат на за-
доволення потреб споживачів;
по-третє, вони будуть сприяти покращенню міри лояльності
споживачів.
У зв’язку з цим, на наш погляд, необхідне призначення у фар-
мацевтичних компаніях віце-президентів по інформаційних
зв’язках, які будуть відповідати за створення системи CRM. Це
підтверджує і успішна практика діяльності західних компаній.
Висновки.
Довготривала конкурентоспроможність кожного підприємства
залежить від того, наскільки воно зможе розвинути свої ресурси та
компетенції, використати їх у відповідності з можливостями і шан-
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сами, які надаються навколишнім бізнес-середовищем. Процес
управління конкурентоспроможністю підприємства повинен
включати вивчення ринкової ситуації, конкурентних позицій під-
приємства, вибір та реалізацію напрямків та методів посилення та
створення конкурентних переваг, оцінку отриманих результатів.
Оцінка маркетингових дій повинна кардинально змінитись.
Необхідно перейти від їх обрахування з так званих затрат, які ма-
ли місце, до визначення рентабельності інвестицій у відповідних
маркетингових проектах. При цьому, допоміжним способом оцін-
ки маркетингових дій повинен зберігатись попередній підхід, що
передбачає використання так званих маркетингових метрик.
Головним фактором конкурентоспроможності фармацевтич-
них підприємств України є їх стосунки зі споживачами. Для під-
вищення його дієвості необхідне створення системи інформацій-
ного забезпечення, яка включатиме інформацію про стосунки із
бізнес-замовниками та кінцевими споживачами.
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